浙江大学第十五届“挑战杯”大学生课外学术科技作品竞赛
导师团队报名表
	姓   名
	
	性   别
	
	      照
      片

	民   族
	
	出生年月
	
	

	所在院系
	
	专   业
	
	

	邮箱地址
	       
	联系方式
	
	

	意向导师及团队
	第一志愿：                   

	
	第二志愿：

	
	是否服从调剂：是（ ）否（ ）

	个  人  简  历
	时 间
	工作或学习单位，担任职务

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	参 加 科 研 情 况
	

	创新训练等获奖情况
	

	申 请 理 由
	


注: 请勿更改表格格式 
